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に対する TAE の有用性と安全性を評価することです。 
【方法】 
対象は、2011 年 6 月から 2016 年 9 月にかけて、当院で AML に対してマイクロバルーンカテーテル
とエタノールとリピオドールの混合物を用いた動脈塞栓術が施行された、12 症例（女性9名、男性3
名、年齢は中央値 44 歳（11〜81 歳））、15 AML です。TAE の適応基準としては、有症状もしくは、腫
瘍サイズが 40 mm 以上か、5 mm 以上の動脈瘤を有する AML としました。 
手技的成功率、臨床的成功率、合併症を評価しました。手技的成功は、マイクロバルーンカテーテ
ルとエタノールとリピオドールの混合物を使用して TAE を完遂できたかで定義しました。臨床的成功
は、TAE の前と比較して、腫瘍が縮小したかで定義しました。塞栓術前の CT とフォローアップ CT で
腫瘍サイズを比較して、腫瘍縮小率を算出しました。動脈瘤のサイズは、軸位断像上の最大直径で
計測しました。合併症は入院期間の延長、永続的な後遺症、および死亡を major、残りの合併症は
minor と定義しました。限局性腎梗塞が生じた場合、塞栓術中の血管造影やフォローアップ CT によ
る評価で、腎梗塞の程度を＜10％、10–20、および 30％＜に分類しました。 
【結果】 
AML のサイズの中央値は 58 mm（36〜152 mm）でした。 4 AML に動脈瘤があり、動脈瘤のサイズ
の中央値は 8.5 mm（6〜15 mm）でした。 15 AML 中 14 AML で、すべての栄養動脈がマイクロバル
ーンカテーテルで選択可能でした。1 AML では、栄養動脈が鋭角に分岐しており、マイクロバルーン
カテーテルの挿入が困難でした。したがって、手技的成功率は 93％（14/15）でした。 
腎梗塞は 12 症例中 5 症例で認め、発生率は 42％でした。 腎梗塞の程度はいずれも 10％未満で
した。追跡期間の中央値 4 か月（3〜41 か月）で、すべての AML で腫瘍縮小が確認され、腫瘍縮小
率の中央値は 46％（6〜100％）でした。臨床的成功率は 100％（13/13）でした。塞栓後に 3 症例で
軽度の疼痛を、1症例で発熱を生じましたが、経過観察のみで改善しました。したがって、minorな合


































て、AML に対する TAE の有用性と安全性を評価することである。 
 
【方法】 
対象は、2011 年 6 月から 2016 年 9 月にかけて、当院で AML に対してマイクロバルーンカテー
テルとエタノールとリピオドールの混合物を用いた動脈塞栓術が施行された、12 症例（女性 9
名、男性 3 名、年齢は中央値 44 歳（11〜81 歳））、15 AML である。TAE の適応基準としては、
有症状もしくは、腫瘍サイズが 40 mm 以上か、5 mm 以上の動脈瘤を有する AML とした。 
手技的成功率、臨床的成功率、合併症を評価した。手技的成功は、マイクロバルーンカテーテ
ルとエタノールとリピオドールの混合物を使用して TAE を完遂できたかで定義した。臨床的成功
は、TAE の前と比較して、腫瘍が縮小したかで定義した。塞栓術前の CT とフォローアップ CT で
腫瘍サイズを比較して、腫瘍縮小率を算出した。動脈瘤のサイズは、軸位断像上の最大直径で計
測した。合併症は入院期間の延長、永続的な後遺症、および死亡を major、残りの合併症は
minor と定義した。限局性腎梗塞が生じた場合、塞栓術中の血管造影やフォローアップ CT によ
る評価で、腎梗塞の程度を＜10％、10– 20、および 30％＜に分類した。 
 
【結果】 
AML のサイズの中央値は 58 mm（36〜152 mm）であった。 4 AML に動脈瘤があり、動脈瘤のサ




腎梗塞は 12 症例中 5 症例で認め、発生率は 42％であった。 腎梗塞の程度はいずれも 10％未
満であった。追跡期間の中央値 4 か月（3〜41 か月）で、すべての AML で腫瘍縮小が確認され、
腫瘍縮小率の中央値は 46％（6〜100％）であった。臨床的成功率は 100％（13/13）であった。
塞栓後に 3 症例で軽度の疼痛を、1 症例で発熱を生じたが、経過観察のみで改善した。したがっ






























は、AML の局在と症状との関係はあるのか等の計 6 項目の質問があった。これらの質問に対して、ほ
ぼ満足するべき回答が得られ、学位論文の主旨を十分理解していると判断した。 
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